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860では副作用は殆んどないと思われます。(文献に
よっても) 、
45. 当院に於ける抗結核剤に対する菌耐性患者の
実態
久貝貞治ノ佐藤 実 
曾祖訓(松箱荘)
結核の化学療法が普及されて以来耐性出現防止の
手段もいろいろと，とられて来たが，主要な抗結核
剤である SM. PAS.及び INHR.耐性を有する患
者はこの数年間で非常に増加している。われわれ
は，乙れらの耐性菌出現患者を如何に治療したら良
いかという明確な方式を持合わせていない。しかし
この数年間有耐性患者に対して諸種の治療を加え，
患者の好転をはかつて来た。今回われわれは， ζれ
ら耐性患者の比較的長期間の観察を為し得た。乙の
結果，耐性を有する例の化学療法の結果が不良であ
ることは勿論であるが，如何なる方法を持ってすれ 
ば，有耐性患者を好転せしめ得るかを，われわれの
症例の治療方法と臨床効果並びに，予後の実態から
引き出してみたいと思う。
46. 化学療法の観点よりみた療養所入所患者の
2，3の問題点
岡田藤助， o佐藤修
(国立千葉療養所)
昭和 32年の 1カ年間に当所に入所した肺結核患
者192名を対象として化学療法の観点より 2，3の問
題について述べてみたい。
周知の如く化学療法の効果には其の履歴が重大な
関係をもっている。しかるにこれら患者の 56%は
入所前既に 7カ月以上の化学療法の履歴を持ってい
た。叉 55%の思者は培養を含めて菌陽性であって，
入所時薬剤耐性を示していたものは 18%で， これ
等のその後の経過をみるに外科療法を併せ行ったも
のでは軽快率 54%を示したものに反し化学療法の
みを続行したもの、それは極めて低率であっピ。以
上の諸結果に考察を加えるほか更に若干の項目につ
いて述べる。 
47. 盲腸胃重複癌の 1治験例
たと思われる重複癌の 1手術治験例を経験した。患
者は 64才の老婆。昭和33年3月腹部腫癌と貧血を
主訴として来院したが， X線検査の結果盲腸部氏発 
生した腫癌芯るを知ったので廻盲部切除術を施行。
組織検査の結果盲腸から発生した髄様癌なるを確め
7こ。それから 1年後の本年6月再び腸部腫癌を以て
来院X線検査の結果胃より発生した腫癌なるを知つ
たので，再び開腹胃切除術を施行した。そして組織
検査の結果胃体部小管より発生した中管状性腺癌な
る事を確めた。胃結腸重複癌の手術例は本邦には今
迄 9例の報告例が見られるのみである。比較的稀有
のものと思われるので盲腸，胃重複癌の 1手術治験
例を報告する。
48. 胆のう癌の 3症例

渡辺誠之，小田博之(旭中央病院〉 

胆のう癌は胆管系疾患手術例の約 1--2% R.見出
され，更に 65才以上の症状を有する胆管系疾患の
略 10%は胆のう癌であり，術前診断は非常に困難
であるといわれている。
われわれも 3例の原発性胆のう癌の症例を経験し 
Tこ。男 1，女 2例で， 年令は 40台， 50台， 60才台 
各 1例で，いづれも診断に困難を来たい開腹，剖 
検により確認し得た。 
3症例の臨床経過，手術所見，剖検所見に観察を'
行い，文献的考察を加えた。 
49. 胃カメラの経験(その 1)

大御恒久，太田重二郎，。川辺兼美 

松本龍“二(千葉市井上病院)

近年胃疾患の増加はともない，胃カメラの需要が
たかまりつ与ある。わたくしたちも，本年5月より
胃カメラ撮影を開始し，各種胃炎，胃潰湯，および
胃ガンの症例について，興味ある知見をえた。ょっ
てこ〉に数例を報告する。
49. 癌と胃カメラ〈その 2)

小沢仁一(野田市野田病院) 

自覚症及び胃部透視の結果，癌の疑いある患者l乙
胃カメラを行い，次の様な結果を得?こ。
症例 1 鈎虫症及び結発性貧血として治療中，胃
深町信一(柏
市 
部透視を行い癌を疑い，胃カメラの結果胃癌であり
胃，大腸重複癌の手術例は本邦lζ於ては尚その報 手術所見でも胃癌であった。
告は少ない。私は最近盲腸と胃lζ異時性lと発生し 症例2 テール便の他自覚症なく胃部透視では胃
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炎と診断されたが，胃カメラでは幽門部に出来た小 50. 慢性潰蕩性大腸炎特にその初期について
指頭大の良性腫蕩であった。 。小田常治，大溝晴史
症例 3 腹部K腫癌が触知され， X線所見でも胃 市村 守(小田病院〉
癌と診断されたが，胃カメラの結果胃潰壌であり， 慢性潰蕩性大腸炎の 10例を経験し，特にその初
手術所見でも併抵性潰蕩であった。 期lと於て便中腸壁lζ附着せる偽膜様物質を認め組織
結論 X線所見その他で別々の困難であった胃疾 学的検索をなし，且つ経過観察せる Ir.，定型的なる 
4患に対し，胃カメラがその診断に役立った。 慢性潰蕩性大腸炎l乙移行せるものを認めた。
従って慢性潰蕩性大腸炎の初期は偽膜性炎症を以
って始まる所見を得たので報告する。 
h、
